

















The  attitudes  of  physicians  towards  sports medicine  coverage  of  combat  sports may  vary.  Some 
physicians may feel that, as in all sports, sports medicine coverage of combat sports may be needed. 
Some may  feel more  revulsion  towards  covering  such sports which may be viewed as  “barbaric” 
(Kalina & Barczyński,  2015). Mixed martial  arts  (MMA) may be  viewed with  such  an  attitude by 
physicians, just as how bare‐knuckle boxing was viewed in general in the 19th century (Gorn, 2012).  
MMA  is  a  combat  sport  that  involves  submission  grappling,  boxing,  wrestling,  and  kickboxing 
(Bishop,  La  Bounty,  &  Devlin,  2013).  MMA  techniques  include  kicking,  strikes  with  the  knees, 
elbows,  punching,  and  takedowns.  MMA  is  very  similar  to  “pankration,”  a  sport  that  combined 
wrestling  and  boxing,  created  in  649 BC,  first  introduced  in  the  original  Grecian Olympic  games 
(Kim, Greenwell, Andrew, Lee, & Mahony, 2008). The striking and grappling aspects create clearer 
competition  rules  for  modern  MMA,  which  also  combines  these  moves  with  aspects  of  non‐
traditional martial arts (Bishop, La Bounty, & Devlin, 2013). 
The popularity of modern MMA started with the increased popularity of Jeet Kune Do in the 1970s 
(Acevedo  &  Cheung,  2010).  The  first  modern  MMA  competition  was  held  in  Denver,  Colorado, 











































We  expect  that  the  primary  care,  emergency  room,  and  orthopedic  specialties,  owing  to  their 
greater  exposure  to  individuals  who  get  injured  in  such  events  (Pappas,  2007),  will  feel  more 
inclined towards covering MMA events.  




the  television, with  a  physician’s willingness  or  positive  attitude  towards MMA  sports  coverage. 
However, we do not foresee that this will necessarily be the main factor, in the same way that many 
physicians  like  to watch  fast,  collision‐prone  sports,  but would  perhaps  feel  ill‐at‐ease  being  the 
head  team  physician  for  a  hockey  or  rugby  team,  especially  without  additional  sports  medicine 
training.  
The main  determinant,  we  feel,  that  physicians will  not want  to  cover MMA will  be  the  liability 
issue,  a  finding  that will be most pronounced  in  the  litigious  country of  the United States  (Mohr, 
2000). Knowing martial arts will also be a positive indicator of willingness to cover MMA, but we 
predict it will not be the main factor.  















more  proximal  to  their  bouts  as  time  goes  on;  emergency  rooms  being  the  primary  medical 
coverage for most MMA events will someday perhaps no longer be acceptable.  
To encourage more physicians, and even auxiliary workers, to cover MMA events on‐site, this study 
may  show  that  extra  training  on  the  kinds  of  injuries  sustained  on  MMA  and  their  immediate 
management may make the physicians and medical workers more willing  to volunteer  their  time 
and effort to cover MMA events.  
Trainers  and  coaches  too,  in  their  efforts  to  find  continuing,  longitudinal,  care  for  their  athletes, 
may  well  keep  in mind  the  characteristics  of  physicians  found  by  our  study  to  be  have  a  more 
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